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論 文 内 容 の 要 旨 
【目的】現在、白内障手術後は単焦点の眼内レンズ(IOL)が移植される。即ち、白内障手術後は調節
が失われる。二重焦点 IOL もあるが、問題点があり一般的に使用されるに至っていない。毛様体、
毛様小帯を含む水晶体嚢をできるだけ温存し、柔らかい人工物質をその中に注入して水晶体を再生す
れば調節を復元出来る可能性がある。今回、新しい手技を用いてサル眼の水晶体嚢内に人工物質を注
入する、いわゆるレンズ・リフィリングで水晶体を再生し、調節が得られるかを検討した。 
 
【方法】円盤状で折りたたみ可能なシリコン製の調節性眼内レンズ(IOL)を開発した。この眼内レン
ズは光学的な役割と共に水晶体嚢内に注入されたシリコンポリマーの漏出を防ぐ役割を担っている。
光学径は 6.0 mm、全長 9.0 mm。通常の白内障手術の様に水晶体嚢前面に 3.5～4.0 mm 径の
continuous curvilinear capsulorhexis (CCC)を作成し、白内障超音波乳化吸引術を施行する。調節
性 IOL を水晶体嚢内に挿入し、シリコンポリマーをこの調節性 IOL の下、水晶体嚢内に注入する。
5 眼の若いカニクイザルの水晶体を再生した。シリコンポリマーは一律に 0.125 mL 注入した。注入
したシリコンは in vitro では 2 時間で重合する。術後、4％ピロカルピン点眼前と点眼 1 時間後の屈
折を測定し、その両者の値の差を調節幅とした。 
 
【結果】5 眼全例で手術はスムーズに遂行され、注入したシリコンポリマーの漏出は極僅かか、全く
見られなかった。得られた調節幅は－1.88～－3.88 D で平均－2.66±0.69 D であった。 
 
【結論】以前の報告で多くの屍体豚眼や家兎眼でも示された様に、本手技はサル眼でもその再現性の
高さが示された。得られた調節幅は術前の極一部であったが、臨床的には有用で、ヒト眼でも本手技
で調節が再現される可能性が示唆された。 
 
論 文 審 査 の 結 果 の 要 旨 
現在の白内障手術では、術後単焦点の眼内レンズ(IOL)が移植されるので、術後は調節が失われる。
毛様体、毛様小帯を含む水晶体嚢をできるだけ温存し、柔らかい人工物質をその中に注入して水晶体
を再生すれば調節を復元出来る可能性がある。今回、新しい手技を用いてサル眼の水晶体嚢内に人工
物質を注入する、いわゆるレンズ・リフィリングで水晶体を再生し、調節が得られるかを検討した。 
円盤状で折りたたみ可能なシリコン製の調節性眼内レンズ(IOL)を開発した。この眼内レンズは光
学的な役割と共に水晶体嚢内に注入されたシリコンポリマーの漏出を防ぐ役割を担っている。光学径
は 6.0 mm、全長 9.0 mm。通常の白内障手術の様に水晶体嚢前面に 3.5～4.0 mm 径の continuous 
curvilinear capsulorhexis (CCC)を作成し、白内障超音波乳化吸引術を施行する。調節性 IOL を水
晶体嚢内に挿入し、シリコンポリマーをこの調節性 IOL の下、水晶体嚢内に注入する。5 眼の若い
カニクイザルの水晶体を再生した。シリコンポリマーは一律に 0.125 mL 注入した。注入したシリコ
ンは in vitro では 2 時間で重合する。術後、4％ピロカルピン点眼前と点眼 1 時間後の屈折を測定し、
その両者の値の差を調節幅とした。 
5 眼全例で手術はスムーズに遂行され、注入したシリコンポリマーの漏出は極僅かか、全く見られ
なかった。得られた調節幅は－1.88～－3.88 D で平均－2.66±0.69 D であった。 
以前の報告で多くの屍体豚眼や家兎眼でも示された様に、本手技はサル眼でもその再現性の高さが
示された。得られた調節幅は術前の極一部であったが、臨床的には有用で、ヒト眼でも本手技で調節
が再現される可能性が示唆された。 
本研究は人工物質を白内障術後に注入する、いわゆるレンズ・リフィリングにより少なくとも猿眼
において臨床的に有用な調節幅が得られることを明らかにするとともに、レンズ・リフィリングが人
眼における白内障術後に必然的に生じる調節不全を解決しうる可能性を示唆しており、白内障患者の
術後の視機能の向上に貢献し得ると考えられる。よって本研究は、博士(医学)の学位を授与するに値
するものと判定された。 
